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（目的）前立腺肥大症に対して行った経尿道
的レーザー前立腺切除術（VLAP）について、治
療成績を検討した。
（対象と方法）1994年3月から1995年7月ま
でにVLAPを施行した34例を対象とした。年齢
は中央値72．5歳（58～88歳）で、4例は尿閉
例であった。術前には経直腸的エコー及び前
立腺生検を4ヵ所以上施行した。使用機器は
オリンパス社製Nd：YAGレーザー発生装置MYL－
3と、チップ反射面に冷却水を送水すること
が可能な側射レーザープローブを用いた。麻
酔は腰椎麻酔で行い、照射方法はスポット式
で、2時頃4時・8時・10時方向と、突出部
位を適宜追加し、出力40～60ワットで30～60
秒間ずつ照射した。
（結果）手術時間は平均33。3分、甲唄液量は
平均7．8e、照射総熱量は平均49，　668ジュー
ルで、カテーテル抜去までの期間は中央値5．
0日であった。術前と術後3ヵ月目の比較で
は、国際前立腺肥大症スコア（IPSS）が17．7点
から7．5点へ、最大尿流量率が6．9皿1／secか
ら13．0皿1／secへ、前立腺推定体積は40．1cm3
から29．6cm3へ、それぞれ有意に改善が認あ
られた。また、WHO試案に基づく総合臨床効
果判定では、EXCELLENTとGOODを合わせ、76
．9％の有効率であった。合併症に重篤なもの
はなかったが、1例のみ術後3ヵ月目に膀胱
頚部狭窄を認めた。
　（結語）VLAPは、従来の経尿道的前立腺切除
術（TURP）に比べ、手術侵襲の小さい安全な治
療法である。しかし将来性に関しては、長期
の治療成績、TURPや他の多岐にわたる治療法
との比較検討結果などが明らかになった時点
で再評価されるものと考える。
【目的】顕性蛋白尿を認める糖尿病症例の腎
生検組織所見を解析し、各種の臨床的パラメ
ーターや予後との関係について検討した。
【対…象と方法】対象は顕性蛋白尿（3．3±2．5g／
日）を合併し、腎生検を施行したインスリン非
依存型糖尿病患者34名。生検所見から得られ
た、硬化糸球体の割合（％Scl）、結節性病変、び
まん性病変の程度（Nodular　Index・NI，　Diffuse
Index・DI）、細動脈硝子化および間質障害度な
どと臨床的な各種因子および予後との関連を
検討した。
【結果】34名のうち、8名では明らかな糖尿
病性腎症の所見がなく、免疫組織所見も陰性
で、minor　glo皿erular　abnormalityないしは
nephrosclerosisと診断された。この群では全例
で網膜症の合併を認めず、腎機能はほぼ正常
であった。糖尿病性腎症と診断された26名の
検討において、生検時腎機能は、％Sc1、　NI、
DIとは関連せず、間質障害度とのみ相関を認
めた（r＝0．57）（p＜0．05）。NI、　DIは、互いに相『
関せず、また糖尿病歴、高血圧、HbAlcとの
相関も認めなかった。次に、腎機能予後と腎
生検時の臨床および腎生検所見との関連を解
析するために、生検前3年から生検後1年まで
経過観察可能であった症例の1／Crの回帰直線
を描き、その傾きによって、安定群、腎機能
軽度低下群、高度低下群の3群に分類し検討を
行った。生検時腎機能、尿蛋白量、HbAlcは、
各冷間に有意な差なく、DIおよび間質障害度
も各畑鼠に有意な差は認められなかったが、
NIのみ腎機能高度低下群が安定群に比して有
意に高値を示した（p＜0．05，ANOVA）。
　【結論】糖尿病性腎症例の腎機能は、尿細管
障害の程度と強く関連し、また、結節性病変
の存在と腎機能低下速度に何らかの関連があ
ることが示唆された。
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